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11. aprill 2023

Lahend 46519/20 - diskrimineerimiskeeld
T.H. vs. Bulgaaria

Artikkel 14

Asjaolud

Kaebajal, 2004. aastal sindinud lapsel, oli koolis kditumisraskused ning hiljem diagnoositi tal
hiiperkineetiline haire ja spetsiifiline koolioskuste arenguhaire. Kaebaja kurdab, et dppealajuhataja ja
tema Opetaja diskrimineerisid teda algkooli kahel esimesel Gppeaastal - aastatel 2011 kuni 2013.
Sellega seoses kurdab ta esiteks selle {ile, et nad teda ahistasid ja kohtlesid ebaprofessionaalselt ning
teiseks, et nad ei suutnud korraldada talle haridust erivajadusele vastaval viisil. Diskrimineerimise eest
kaitsmise komisjon (edaspidi komisjon) ja riiklikud halduskohtud jatsid tema kaebused rahuldamata.

EIK-sse poordudes tugineb kaebaja artiklile 14.
EIK seisukohad

Artikkel 14 koostoimes protokolli nr 1 artikliga 2
a) Uldp&himdtted

Diskrimineerimine puude alusel, mis kuulub rubriiki "muu staatus", voib seisneda mitte ainult
ebasoodsas kohtlemises puude alusel ilma maistliku ja objektiivse pdhjenduseta, vaid ka suutmatuses
pakkuda "mdistlikke abindusid" inimesele, kellel on puue. Mdaistet ,, mdistlik abindu” tuleb selles
kontekstis mdista nii, nagu seda viljendatakse URO 2006. aasta puuetega inimeste &iguste
konventsiooni artiklis 2. Lisaks voib ,, mdistlik kohandamine” haridusvaldkonnas esineda erinevates
materiaalsetes voi mittemateriaalsetes vormides, naditeks dpetajakoolituse, dppekava kohandamise
vOi sobivate vahenditena pakkumises, mis séltuvad konkreetsest puudest. EIK markis, et konkreetsel
juhul ei ole EIK Glesanne neid konkreetseid tingimusi madratleda, sest siseriiklikud ametiasutused on
selleks palju paremad. EIK réhutas, et puue vdib olla vdi tuleneda mitte ainult filsilisest, vaid ka
vaimsest- vOi kditumishairest.

b) Nende p&himdtete rakendamine

EIK markis, et asja uurimine piirdus ainult nende juhtumitega, millele kaebaja viitas ja, mis toimusid
tema kahe esimese algkooliaasta jooksul.

() Kas kaebajat koheldi tema puude t6ttu péhjendamatult vahem soosivamalt kui teisi Gpilasi?

Vaidetava erikohtlemise pdhjus oli kaebaja hiiperkineetiliste ja koolioskuste hairetest tingitud puue.
EIK lahtus sellest, et kaebaja oli olnud sarnases olukorras oma kooli Opilastega, kellel ei olnud
kaitumisraskusi pohjustavaid puudeid ja, keda oli koheldud analoogilistes aspektides neist erinevalt.
Peamine kiisimus oli seega, kas viis, kuidas kaebajat kohtlesid tema Opetaja ja dppealajuhataja igal
erineval korral, oli objektiivselt ja mdistlikult digustatud.

! Lithitlevaates kajastatud lahendite valiku aluseks on EIK enda otsingumootoris avaldatud Legal Summary’d.



Oli selge, et kaebaja kaitumine koolis ja sellest tulenevad vahejuhtumid, eriti klassikaaslastega, olid
tema Opetajale ja Oppealajuhatajale esile kutsunud mitmeid reaktsioone. Kuigi oli viiteid sellele, et
kaebajal on kaitumisprobleemid ja seet&ttu tekib tal koolis raskusi juba enne koolis kdima hakkamist,
olid tema Opetaja ja Gppealajuhataja tema hdirete tdpsest olemusest teadlikud alles siis, kui ta oli
alustanud teist 6ppeaastat.

Olles uurinud asjaolusid Ukshaaval ja kronoloogiliselt, ei saanud EIK olemasolevate tdendite pdhjal
jareldada, et igal kdnealusel korral ei olnud Gppealajuhatajal v6i tema Opetajal objektiivset ja
mdistlikku pdhjendust nii kaitumiseks. EIK leidis, et ei saa jareldada, et nende tegevus oleks olnud
pohjendamatu, ebamdistlik vdi ebaproportsionaalne.

(1) Kas kaebaja jaoks tehti ,mdistlikud abindud”?

Oppealajuhataja ja kaebaja 6petaja olid juba enne kaebaja ametlikku diagnoosi teadlikud, et kaebajal
on olnud kaitumisprobleeme ja seetdttu tekib tal koolis raskusi. EIK-le tundus, et tol ajal ei olnud ei
koolile ega kaebaja vanematele kaebaja hairete tdpne olemus ja konkreetsed sammud nende
lahendamiseks teada, sest need said selgeks alles teise Oppeaasta alguses parast
lastepsihhiaatriakliiniku spetsialistide hinnangut.

Kaebaja kaitumisega seotud raskuste kuhjumise tottu olid Gppealajuhataja ja tema Opetaja kaebaja
esimese Oppeaasta teisel perioodil astunud ametlikumate sammude poole, naiteks kutsunud kokku
kooli asotsiaalse kaditumise ennetamise komisjoni koosolekud. Siiski ei ilmnenud, et neil kohtumistel
oleksid nad kaitunud jareleandmatult, vaid koosolekute eesmark ei olnud kaebaja karistamine, vaid
suunata tema kaitumist positiivses suunas koos vanemate abiga.

Kuu aja jooksul péarast kaebaja diagnoosi ja tema hariduslike erivajaduste teadasaamist rakendas
dppealajuhataja esimesi samme nende lahendamiseks. Oppealajuhataja pakkus vilja individuaalse
Oppekava projekti, pani kokku meeskonna sellise plaani koostamiseks ja tagas, et kaebajal on
individuaalsed tunnid 6&petajaga. Oppealajuhataja poolt pakutud meetmed ei olnud kahjuks
lahendanud kaebaja kaditumisprobleeme ja tema vanemad otsustasid pdrast arstiabi saamist
katkestada kaebaja koolitee teise Gppeaasta teises pooles.

KokkuvGtvalt ei saa vadita, et Gppealajuhataja ja kaebaja Opetaja oleksid tema puude ja sellest
tulenevate erivajaduste ees silma kinni pigistanud. EIK-le ndis, et nad olid teinud tema jaoks mitmeid
maistlikke kohandusi. Kaebaja vaegused olid oma olemuselt sellised, mis p&hjustasid tema kaitumise
viisil, mis avaldas otsest negatiivset md&ju teiste dpilaste turvalisusele ja heaolule ning vGimalusele
pakkuda neile tdhusat haridust. Seetdttu leidis EIK, et rikkumist ei esine.

Lahend (inglise keeles)
Kokkuvéte (inglise keeles)

13. aprill 2023

Lahend 14709/07 - positiivsed kohustused
Mayboroda vs. Ukraina

Artikkel 8-1

Asjaolud

2000. aasta martsis parast operatsiooni Lvivi piirkondlikus haiglas tehti kindlaks, et kaebajal oli
téendoliselt tekkinud operatsioonijargne sisemine verejooks. Parast suulise nGusoleku andmist tehti
talle kiire kirurgiline sekkumine, mille kdigus eemaldati talt varem tervena diagnoositud vasak neer
(tehti nefrektoomia). Kaebajat ei teavitatud neeru eemaldamisest ja seda ei mainitud tema ravilugu


https://hudoc.echr.coe.int/eng?i=001-224076
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kokkuvotval tdendil. Moned kuud hiljem sai kaebaja neeru eemaldamisest teada anoniiiimse
telefonikdne kaudu, kus 6eldi, et tema neer on "varastatud".

Kaebaja andis sellest teada meediale, mille tulemusel haiglast kirjutati talle vabanduskiri, kus seletati,
et teda ei teavitatud neeru eemaldamisest seet6ttu, et tagada parem operatsioonist taastumine ning
teda plaaniti sellest teavitada jargmisel arstivisiidil. 2020. aasta septembris kaebaja véttis Ghendust
Oiguskantsleriga, mille tulemusel algatati uurimine ja kriminaaluurimine selle arsti osas, kes teda ravis.
Need uurimised |Opetati, sest leiti, et neeru eemaldamine paastis tema elu.

2002. aastal algatas kaebaja tsiviilkohtumenetluse, kus ndudis haiglalt ja teda konsulteerinud ning
neeru eemaldamist teostunud arstilt kahju hivitist, sest teda ei teavitatud neeru eemaldamisest.
Lisaks leidis kaebaja, et tema neeru eemaldamine oli ebaseaduslik. Esimese astme kohus mdistis talle
50 000 grivnat mittevaralise kahju hivitiseks, sest leidis, et kaebaja raviarst oli oma kohustusi rikkunud
sellega, et ei teavitanud kaebajat ega lihtegi tema lahedast operatsioonijargsel perioodil sellest, et
tema neer on eemaldatud. Kaebaja lilejadanud nduded jaeti rahuldamata. Kaebaja edasikaebed ei olnud
talle edukad.

EIK-sse poordudes tugineb kaebaja artiklile 8.
EIK seisukohad
Artikkel 8

EIK markis, et Ukrainas on siseriikliku Oiguse alusel patsiendi Oigus anda teadlik ndusolek
meditsiinilisteks sekkumisteks. Erakorralises ja kiireloomulistes olukordades pole selline ndusolek
vajalik, kui esineb reaalne oht patsiendi elule. Kiesolevas asjas oli selline olukord, sest siseriiklikul
tasandil tehti kindlaks, et kaebaja neer eemaldati kiireloomulistel asjaoludel kui ainsa véimaliku
vahendina eluohtliku sisemise verejooksu peatamiseks. Praeguses asjas kisiti kaebajalt kiireks
kirurgiliseks sekkumiseks ndusolek, kuid teda ei informeeritud vdimalikust neeru eemaldamisest.
Samuti ei kiisinud arstid tema sugulastelt ndusolekut operatsiooni ajal.

Ukraina ametivdimud ei olnud ndusoleku kisimust pdhjalikult uurinud, keskendudes ainult vaitele, et
elund eemaldati elupdastva erakorralise meetmena. Lisaks ilmnes, et haiglal ei olnud piisavaid
arvestusprotokolle ega sugulastega konsulteerimise poliitikat sellistes olukordades.

EIK markis, et liikmesriikidel on {ldiselt oma tervishoiupoliitika kujundamisel lai kaalutlusruum. Samuti
ei kehtesta EIOK ise mingit konkreetset ndusoleku vormi. Samas tuleb kehtestada teatud
standardjuhised ja ametlikud protseduurid kas riiklikul vi kohalikul institutsioonilisel tasandil, milles
kirjeldatakse tiksikasjalikult teadliku ndusoleku Giguse pohielemente, nagu , riskid”, mida tuleb arutada
patsientidega. EIK leidis, et kostjariik ei olnud taithnud oma positiivset kohustust luua asjakohane
regulatiivne raamistik, mis kaitseks kaebaja digust teadlikule ndusolekule.

Sellest tulenevalt tuvastas EIK artikkel 8 rikkumise.

Samas leidis EIK, et kaebaja kaebus selles osas, mis puudutas kaebaja vaidet, et ta kaotas ohvristaatuse
ja, et tema eest varjati teavet, on vastuvdetamatu. EIK leidis, et siseriiklik kohtuslisteem oli kaebaja
kaebust selles osas piisavalt kasitlenud. Eelkdige tunnistati, et kaebaja digust saada teavet oma tervise
kohta, mis on tagatud siseriikliku digusega, on rikutud ja ta sai ka mdistliku hivitise.

Artikkel 41

EIK leidis, et Ukraina peab kaebajale maksma mittevaralise kahju hiivitiseks 4500 eurot.



Lahend (inglise keeles)
Kokkuvéte (inglise keeles)
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